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Abstract 



The invention relates to a method for purifying blood associating a haemofiltration and a device for absorbinq toxic 
substances, excess anionic/cationic elements and allowing correction of the acid/base balance. The device comorises 
extracorporeal circulation of the blood 1, 2 which passes through a haemofilter 3. The haemofiltrate 4 passes throuah a 
peristaltic pump 5 which expels 6 25 % (approximately 3 litres/24 hours) and the other part 7 passes into an absorbent 
cartridge 8. This cartridge contains superimposed layers of urea se A. zirconium oxide C and phosphate B and finally 
activated c har co al 0 w hich will be used to remove the undesirecTelements from the hae motiltrate. I his regenera ted 
haemofiltrate 9 is filtered on an aerophobic membrane with 0.2 micron pore size 10 then reinjected 11 into the patient The 
apparatus in contact with the blood or the haemofiltrate is sterile. This method is intended to be operated continuously exceDt 
on changing thehaemofilter or the absorption cartridge. The assembly is portable and allows the patient to keep his freedom 



of movement. 
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@ H s'agit d'un precede pour repuration du sang associant 
une hernofihrstion et un dispositrf rfabsorption des substances 
toxkjuea, des elements aniocationiques en exces et permettant 
to correction de requffibre ecidobasiqua 

Le duposrrjf comprend une circulation extiacorporelle du 
sang 1. 2 qui passe dans un hemofittre 3. 

LTiemofiltrat 4 passe par une pompe peristarrique 5 qui va 
en rejeter 6 25 % (environ 3 litres/24 heures) et I'autre parte 
7 va passer dsns une cartouche absorbante 8. 

Cette cartouche contient des couches superposees d'urease 
A de phosphate B et d'oxyte de Zinconium C et enfin de 
cherbon actrf D qui vont servir a eliminer les elements indesira- 
btes de rhemofirtrat 

Cekii-d regenere 9 est firtre sur une membrane aerophobe 
de 02 micron de porosite 10 puis reinjects 11 au malade. 

L'appareiBage en contact avec le sang ou ITiemofiltrat est 
sterile. Ce procfide est destine a foncttonner en continu sauf 
tors des chsngements dTiemofirtre ou de cartouche d'absoro- 
tion. 

L'ensembte est portatrf et permet au patient de garder sa 
"tibertfi de mouvement 
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Pxoced4 et dispositif pour I 'epuration du sang associant une hemofiltration et 
un dispositif d 'absorption des substances toxiques, dss Elements anio 
cationiques en exces, et permet la correction de 1 'equilibxe acido basique. 
L'ultxafiltxat plaswatique passe sur un dispositif detoxifiant et est reinjects 
5 au patient. 

L'uxemie chxonique fait s'accumuler dans le sang du patient 
des toxines alors qu'appaxaissent un de"sequilibxe hgdxoelectxolgtique et 
acido-basique. Le txaitement de ces troubles est fait soit par hemodialgse, 
10 soit par hemofiltxation. Ces deux techniques necessitent un equipement complexe 
et onexeux et se fait dans des centres specialises ou a domicile 3 fois par 
semaines pendant 4 a 6 heures. 

Cet appareillage necessite en outre de grandes quantite's de liquide d' epuration 
ou de substitution. 

15 La technique que nous proposons consiste a realiser une epuration permanente du 
sang avec un appareillage portable sans apport de liquide de substitution. 

Dans le sang d'un patient uremique chxonique s'accumule des 
toxines, alors qu 'appaxait conjointement un des6quilibre hgdxoelectrolgtique et 
20 acidobasique. 

L' invention concerne 1' epuration de 1 'hemoflltrat d'un 
uremique, pax un sgsteme extxacoxpoxel qui restitue dans le sang du malade 
l'hemofiltxat purifie". 

25 

A 1 'heuxe actuelle, il est habituel de txaitex une 
insuffisance xenale pax des pxocedes comme 1 'hemodialgse ou 2 'hemofiltxation 
extxacoxpoxelle. 

Dans 1 'hemodialgse, le patient est txaite de maniexe intexmittente a xaison de 
30 3 seances de 4 a 6 heuxes chaque semaine. Le sang du malade passe dans un 

appaxeil compose d'une membrane a travexs laquelle diffuse les toxines et les 
ions en exces dans un liquide, le dialysat, se trouvant de 2 'autre cote de 2a 
membxane : ce liquide xetablit 1 ' equilibxe electxolytique et acidobasique du 
sang. 

35 

Ce pxocede necessite chaque fois une quantity elevee de 
liquide 200 a 300 1 et cela avec un matexiel louxd et one~xeux. 
De p2us ce sgsteme qui ne fonctionne pas en continu, se txaduit chez les 
patients pax des pexiodes ou altexnent equilibxe et desiquilibxe phgsiologique. 
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L'himo filtration utilise un dispositif sensiblement identique 
avec une membrane plus permeable. La diffusion des toxines s'effectue ici selon 
un gradient de pression, il s'agit d'un transfert par convection avec des 
molecules d'eau et d'Slectrolgtes. 
5 II est done necessaire de perfuser le patient avec une quantity dquivalente au 
liquide perdu par nemo filtration. 

L' invention proposSe est un proce'de' Sgalement destine a 

I 'ipuration du sang mais il presente la caracteristique de fonctionner en 
10 permanence et sans apport liquidien extSrieur. 

Ce proc4d6 comprend tout d 'abord une circulation extracorporelle du sang (1 et 

(2) qui passe au travers de fibres capillaires semi permiables dans un 
hemofiltre (3) dont le debit d'hSmofiltrat est compris entre 7 et 10 ml/mn. 

ha circulation du sang effectue sans usage d'une pompe a sang, par exploitation 

15 du gradient de pression artSrielle moyenne. 

L'hemofiltrat (4) contient tous les constituents plasmatiques dont le 
poids mol4culalre est suffisamment bas pour leur permettre de traverser par 
convection la membrane de 1 'hemofiltre. L'hemofiltrat est repris par une pompe 
a dibits variables fonctionnant sur batter ie. 

20 me partie de cet hemofiltrat (3 litres/24 hemes) res rejet£ (6) il correspond 
approximativement au volume liquidien qui doit &tre Slimine quotidiennement. 
L 'autre partie de l'hemofiltrat (7) environ 10 litres/ 24 heures va passer dans 
une cartouche absorbante (8) dont le but est de rigenGrer cet hemofiltrat / 
e'est-a-dire, que celui-ci va traverser successivement plusieurs couches de 

25 substances absorbantes contenues dans la cartouche composees par : 

un etage contenant 44,5 grammes d 'urease pour la fixation de l'uree (A), 

un 6tage contenant 129 grammes de phasphate de Zinconium pour la fixation de 

certains cations notamment NH3, C&++, Mg++ (B) , 

un 6tage contenant 19 grammes d'oxgde de Zinconium pour la fixation de certains 
30 anions phosphates et chlorures (C) , 

un 6tage contenant 28 grammes de charbon active pour la fixation des substances 
organiques (D) . 

A la sortie de la cartouche, 1 'hemofiltrat (9) ne renferme plus 
que des substances non nocives pour 1 'organisme comme de 1 'eau, du sodium, du 
35 glucose... 

II peut done rejoindre (11) au niveau d'une veine la circulation corporelle. 

La mise en oeuvre de ce procede necessite en annexe outre 1 'hemofiltre 

(3) et la cartouche (8) un certain nonbxe d'appareillage qui sont : 
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- un ensemble de tubulure pour la circulation sanguine et celle de 

1 'hemofiltrat. II comprend un premier systeme de conduit pour 1 'etablissement 
et le maintient d'un courant sanguin extxacorpoxel (1,2). Un himofiltre (3) 
tranche dans le premier systeme de conduit un deuxieme systeme de conduit (4, 
6,7) pour amener l'hemofiltrat avec un debit constant a la cartouche 
d' absorption (8) par le biais d'une minipompe (5) et un deuxieme systeme qui 
comprend une bifurcation en amont de la pompe a partir duquel un conduit (6) 
pexmet le re jet d'une part d 'hemofiltrat et un conduit (7) amenant une part 
d 'hemofiltrat a la cartouche d'absortion. Puis un conduit (9) amene 
l'hSmofiltrat regen4r6 a un filtre acrophobe (10) duquel part un conduit (11) 
qui apporte 1 'hemofiltrat regenere filtre a la veine. 

- la pompe a debit variable (5) pour faire passer ce dernier a travers la 
cartouche absorbante. 

L'hemofiltrat regenere est filtre sur une membrane acrophobe de 0,2 
micron. Ce filtre (10) situe sur le retour de 1 'hemofiltrat vers la veine, 
a un triple r61e : 

. 41iminer d'dventuelles bulles d'air, 

. xetenix des paxticules provenant des substances contituant la 

cartouche, 

. arr&tet des microorganismes ayant pu penetrer dans le circuit lors 
des obligatoixes manipulations de mise en route. 

L' ensemble de 1'appareillage qui sera en contact avec le sang 
ou l'hemofiltrat est ste-rilise. Ce precede est destine a fonctionner d'une 
manlere permanente et continue sauf lors des changements de cartouche 
lorsqu'elle est satuxee (8 a 12h) ou d' hemofiltre (7 jours). 

Sur le plan physiologique, on retablit chez des uremiques la permanence 
d'une fonction excr4trice. On autre avantage du systeme est qu'il est portatif 
et par la n> oblige pas le patient a l'immobilite comme c'est le cas lors des 
stances d 'hemodialyse et d'hemo filtration. 

On est done en droit de dire que cet appareillage va se comporter reellement 
comme un veritable rein artificiel de surcroit poxtatif. 
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REVENDICAIIONS 



1°) ProcSdS pour l'Spuration du sang par elimination extracorporelle des 
toxines uxSmiques et de certains excedents hydrique acide, et aniocationique 

5 accumulSs chez le patient atteint d 'insuffisance xenale ; 2 'Elimination se fait 
apxes transport pax convection et diffusion selon la technique 
d'hSmofiltxation, au travers de fibres capillaires semipexmSables, caractSrisS 
en ce que ie sang artSriel passe a l'interieur des fibres capillaires qui 
laisse diffuser a travers la paroi de 1 'eau des electrolytes et des toxines 

10 uremiques. Le filtrat forme est amenS par une pompe en paxtie a une 

cartouche d'absorption lenviron 10 l/24h) et en paxtie rejete [environ 3 1/24 
h). Le filtxat xSgSnSrS pax 1 'enlevement des substances indSsirables est. 
reinjects dans une veine du patient. 

20 2") ProcSdS selon la revendication 1 caracterise en ce gu 'on fonctionne 

avec une quantity d'hemofiltrat comprise entre 7 et 10 ml/mn. 

3") ProcSdS selon la revendication 1 est caracterise par le 
fait que la circulation du sang s'effectue sans usage d'une pompe a sang, par 
25 exploitation du gradient de pression arterielle mogenne. 

4") ProcSdS selon la revendication 1 et 2 caracterise en ce que 
1 'bemofiltrat est repris par une pompe a debits variables fonctionnant sur 
batterie, permettant a la fois le rejet d'une part du liquide et d' autre part 
30 le passage a travers la cartouche d'absorption. 

5°) Process selon l'une des revendications prScSdentes 
caractSrisS par la presence d'une cartouche absorbante a plusieurs Stages. 
On Stage con tenant 44,5 grammes d 'urease pour la fixation de 1'urSe (A) 
35 On Stage contenant 129 grammes de phosphate de Zirconium pour la fixation de 
certains cations notamment SH3, CA++, Hg++ (3) 

Un Stage contenant 19 gxavtaes d'oxgde de Zirconium pour la fixation de certains 
anions phosphates et chlorures (C) 

Un Stage contenant 28 grammes de chaxbon active pour la fixation des 
40 substances organiques. (D) 
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6°) Precede selon la zevendication 5 caracterise en ce que l'himofiltrat 
traverse successivement les diffirents etages d 'absorption. 

7") Procede selon l'ensemble des revendications pricidentes ou 
l'hemofiltrat regenere est filtrS sur one membrane aerophobe de 0,2 micron. 

B') Dispositif sterile pour la mise en oeuvre du precede" selon l'une des 
revocations 1 a 7, characterise en ce gu'il corned un premier systeme de 
conduit pour 1'etablissement et le maintien d'un courant sanguin extracozporel 
11,2). m h&mof litre (3) branch dans le premier systeme de conduit un deuxleme 
systeme de conduit (4,6,7) pour amener l'hemofiltrat avec un debit constant a 
la cartouche d 'absorption (8) par le biais d'une minlpompe (5) et un deuxieme 
systeme qui comprend une bifurcation en amont de la pompe a partir duquel un 
conduit (6) permet le rejet d'une part d'hemofiltzat et un. conduit (7) amenant 
une part d'h6mofiltrat a la cartouche d'abso&ion. 

Puis un conduit (9) amene 1'hemofiltrat regenerS a un filtre aerophobe (10) 
duquel part un conduit (11) qui apporte 1'hemofiltrat regen4re filtz6 a la 



vexne. 



9°) Dispositif selon la zevendication $ caract6ris6 en ce qu'il permet 
de r4gler le de~bit de (6) et (7) par une pompe peristaltique (5). 

10") Dispositif selon 1' ensemble des xevendications prectidentes 
caracterise en ce qu'il est etabli sous la forme d'un rein artificiel portatif. 
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